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論文内容要旨
目的
 これまで血液透析患者の眼合併症として結膜,角膜,水晶体,網膜,脈絡膜,眼圧に関する
 報告がある。網膜に関してほ,血管病変によるものが主であり,網脈絡膜の詳細な変化について
 の報告は少ない。今回,血液透析患者の網脈絡膜に興味ある知見を得たので報告する。
 対象及ぴ方法
 血液透析患者55名を対象とし眼科的検討を試みた。視力,視野,色覚検査,眼圧測定,細隙灯
 顕微鏡検査,倒像鏡による検眼鏡検査,蛍光眼底撮影検査,ERG検査,EOG検査を行った。
 全身検査として,血圧,赤血球,白血球,血小板,Hb,Ht,残余チッ素,血清クレアチニン,
 SGOT,sGPT,血清電解質,コレステロ一花HDLコレステロール,等を検査した。
 結果及ぴ考察
 網膜周辺部に毛細血管瘤,毛細血管拡張等の異常(6例),網脈絡膜に限局性変性のあるもの
 (10例),黄斑部に不整な色素異常のあるもの(3例),網脈絡膜に孤立性斑状萎縮巣のあるも
 の(5例)を認めた。
 血液透析患者6例に,網膜周辺部の毛細血管瘤,毛細血管拡張が認められた。網膜周辺部の毛
 細血管瘤は,鎌状赤血球貧血,白血病,サルユイドージス,糖尿病,大動脈炎症候群等の特定の全
 身疾患や,眼疾患に続発ずることが知られている。検査結果から,6例ともそれらはすべて否定
 された。共通している所見として,透析期間が長いこと,全身的には動脈硬化症,低血圧,貧血,
 コレステロール低値,HDL一コレステロール低値が認められた。
 限局性網脈絡膜病変が10例に認められた。そのうち,症例7は,典型的な三角症候群であり,
 これは短後毛様動脈閉塞又は脈絡膜動脈閉塞でおこるとされている。症例8から12は,視神経乳
 頭周囲から下耳側に広がる分画状あるいは乳頭周囲網脈絡膜病変である。視力低下,視野狭窄,
 ERG,EOGの低下がみられ,このことから網膜外層の乏血性変化が広範囲に及んでいること
 が示唆された。これらは,短後毛様体動脈すべての閉塞があったが,又は狭窄があったことを示“
'
 唆すると思われた。症例13から16は,蛍光眼底撮影で,局所的な網膜色素上皮萎縮が認められた。
 これらは,網膜色素上皮炎に類似しているが,蛍光色素の漏出がないことや,脈絡膜充えい遅延
 等から,局所的な脈絡膜循環障害,すなわち,小葉単位の脈絡膜毛細血管板の閉塞による網膜色
 素上皮萎縮と考えられた。このような限局性網脈絡膜病変は脈絡膜循環障害によるものと思われた。
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 黄斑部に色素異常を伴う症例が3例あった。すなわち,症例17から19の黄斑部色調は不規則で
 あった。3例とも血液透析前に著明な高血圧があり,血液透析導入時の眼底には網膜浮腫や黄斑
 部の星芒斑などの浸出性の高血圧性網膜症が認められた。血液透析後,血圧がコントロールされ
 るに伴い黄斑部にのみ色素沈着等の変性を残したものと思われた。
 孤立性の斑状銭型の網脈絡膜病変が5例(症例20から24)に認められた。臨床像からはトキソ
 プラズマ症類似の円型ないし斑状の網脈絡膜萎縮巣であるが,5例ともトキソプラズマ抗体価の
 上昇はなかった。このような網脈絡萎縮巣が透析開始の前からあった可能性も否定できないが,
 一般患者で,この病変が認められることは稀なところがら,腎不全あるいは血液透析に関連する
 ものと思われ西。
 網膜周辺部の毛細血管瘤,毛細血管拡張のみられた6例に共通する全身所見として,動脈硬化,
 低血圧,貧血,コレステロール低値,HDLコレステロール低価がみられた。これらの全身異常
 が眼底周辺部の毛細血管瘤や,毛細血管拡張の発症病態にいかなる役割を果たすかは不明である
 が,網膜周辺部の貧血性変化と関連すると思われ,又,毛細血管壁の構造上,その脆弱性をひき
 おこすものと思われた。
 三角症候群,乳頭周囲網脈絡膜変性,局所性網膜色素上皮萎縮等は,脈絡膜循環障害によるも
 のと思われた。このような所見はいづれも稀な疾患である。このような病変が透析患者に高頻度
 にみられたことは,腎不全又は血液透析が強く関与していると考えられた。
 黄斑部の色素異常は,比較的若年者の高血圧性網膜症と関係があると思われた。黄斑部は中心
 視力という視機能上,重要な部位であるから,高血圧の厳密な管理が望まれた。
 透析患者では,細菌感染や免疫不全がおこりやすいことが知られている。5例にトキソプラズマ症.
 類似の萎縮巣が認められ,局所感染が疑われた。
結語
 血液透析患者の網脈絡膜病変は多岐にわたっていた。全身管理とともに,注意深い眼科的管理
 が必要である。
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 審査結果の要旨
 血液透析患者の眼合併症として従来報告されているのは結膜,角膜,水晶体,網膜,脈絡膜及
 び眼圧に関する病変が主である。網脈絡膜病変についての詳細な病変の報告はほとんどない。そ
 こで著者は血液透析(透析)患者55名の眼圧検査を主とした理学的,生化学検査を詳細に行い,
 透析が眼圧に如何なる病変を起こすかを観察した。
 その結果,6例の網膜周辺鄙に毛細血管瘤,毛細血管拡張等,一種のmicroangiopathyがみ
 られたが,従来報告された様な全身血管病はなく,長期透析,動脈硬化症,貧血,低コレステロー
 ル,HDLコレステロール低値がみとめられた。10例に限局性網脈絡膜萎縮が認められた。この
 うち7例は典型的三角症候群であった。他の2例は乳頭周囲網脈絡膜萎縮症,他の2例は局所的
 網膜色素上皮萎縮があった。乙れらの萎縮性変化はすべて短後毛様動脈,脈絡膜動脈又は毛細血
 管の閉塞性変化に続発する病変であり,脈絡膜循環障害が透析患者に好発する事を示している。
 3例にみられた黄斑部色素異常は透析中に著明な高血圧があり,透析導入時に黄斑部を中心とし
 た網膜に浮腫や星芒状白斑がみられた。5例に斑状銭型網脈絡膜病変がみられたが,トキソプラ
 ズマ抗体価の上昇はなかった。
 以上の如く,本研究は透析に伴う動脈硬化,貧血,低コレステロール値,腎不全,寄生虫感染
 等種々の因子が組み合わされて多彩な眼底変化を示すに至ると考えられた。
 本研究は透析中の患者の眼底変化が如何に多彩かっ高頻度で発生するかを初めて明らかにし,
 このことにより,透析中の患者には注意深い眼科的管理の重要性を示唆した事に意義と価値がみ
 とめられる。よって本論文は医学博士の称号を授与するに価する。
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